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Zdravstveni rizik u treningu i vrhunskom sportu najčešće se odnosi na akutne ozljede. Akutne ozljede su 
ozljede nastale uslijed jednokratnih i jasno defi niranih rizičnih situacija, a rastu proporcionalno s ukupnim 
vremenom provedenim na treningu. Raspon težine akutnih ozljeda kreće se od blagih, kao što su iščašenja 
i istegnuća pa do onih ozbiljnih za koje je potrebna i hospitalizacija. Rizik od akutnih ozljeda varira ovisno 
o sportu - od gotovo sigurnih sportova izdržljivosti pa do ekstremno rizičnih disciplina poput motociklizma. 
Broj ozljeda u sportskim igrama leži negdje između te dvije krajnosti. Prije započinjanja mjera ili programa 
prevencije sportskih ozljeda treba precizno utvrditi problem: pojavu ozljeda i njihov broj, vremenski trend, 
težinu ozljeda i njihove posljedice. Drugi je korak utvrđivanje etiologije, faktora rizika i mehanizama 
ozljeđivanja. Treći je korak prevencije sportskih ozljeda uvođenje preventivnih mjera ili trenažnog programa. 
Tri su se strategije prevencije ozljeda pokazale uspješnima: 1) korištenje opreme koja smanjuje rizik od 
ozljeđivanja, 2) primjena (i promjena) pravila igre i 3) programi vježbanja usmjereni na smanjenje učestalosti 
ozljeda i rizika od ozljeđivanja. Tu spadaju i programi opće kondicijske (fi zičke) pripreme kojima je ujedno 
i cilj prevencija sportskih ozljeda. To su sadržaji usmjereni na razvoj jakosti, snage, ravnoteže, fl eksibilnosti, 
brzine i agilnosti, kao i konstantna edukacija trenera i sportaša o mehanizmima ozljeđivanja uz inzistiranje 
na pravilnoj, poželjnoj tehnici izvođenja vježbi. S obzirom na to da se programima kondicijske pripreme 
uvelike može utjecati na smanjenje učestalosti ozljeda i faktora rizika (osobito akutnih), cilj je ovog rada 
predstaviti dosadašnje spoznaje o implementaciji i učincima programa kondicijskog treninga usmjerenih 
upravo na smanjenje učestalosti akutnih ozljeda i utjecaj na faktore rizika od ozljeđivanja. Pregledom do 
sada objavljene literature na engleskom jeziku odabrano je 60 radova i to 38 vezanih uz učinke programa 
vježbanja na smanjenje učestalosti ozljeđivanja i 22 uz faktore rizika od ozljeđivanja. Uspješnost programa 
kondicijske (fi zičke) pripreme u prevenciji ozljeda odnosno zaštiti zdravlja sportaša jasno je vidljivo iz 
određenih istraživanja u čak 87 % manjoj učestalosti ozljeda kod onih koji su provodili preventivni trenažni 
program, u odnosu na one koji nisu. Na temelju pregleda i analize rezultata istraživanja s ciljem prevencije 
ozljeda kod sportaša se može preporučiti višestrano kondicijski usmjeren preventivni trening koji se sastoji 
se od pliometrijskih podražaja, vježbi primarne jakosti, vježbi ravnoteže, vježbi s opterećenjem, vježbe 
za razvoj brzine i agilnosti, te učenje tehnika promjene smjera i doskoka. Osim poboljšanja u motoričkim 
sposobnostima (jakost, skočnost, brzina, dinamička ravnoteža, nestanak mišićnog disbalansa), uz primjenu 
takvih programa unapređuje se i više biomehaničkih faktora povezanih sa smanjenjem rizika od ozljeđivanja, 
a smanjuje se i učestalost ozljeda.
KLJUČNE RIJEČI: kondicijski trening, ozljeda, prevencija, program, sport
Brojne su i znanstveno dokazane dobrobiti 
tjelesnoga vježbanja na zdravlje čovjeka. Vrhunski 
sport, dugoročno gledano, pozitivno utječe na zdravlje 
(1). Naime, bivši vrhunski sportaši manje su podložni 
kroničnim oboljenjima i osjećaju se zdravijima od 
osoba koje se nisu bavile sportom. No, ne postoji 
razina tjelesne aktivnosti u kojoj su dobrobiti 
maksimalne, a da rizika nema. Iako možemo govoriti 
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o dobrobitima sporta u budućem životu sportaša, nije 
zanemariv zdravstveni rizik tijekom bavljenja 
sportom. Zdravstveni rizik u treningu i vrhunskom 
sportu najčešće se odnosi na akutne ozljede. Akutne 
ozljede su ozljede nastale uslijed jednokratnih i jasno 
defi niranih rizičnih situacija, a rastu proporcionalno 
s ukupnim vremenom provedenim na treningu (2). 
Drugi tip ozljeda čest u sportu jesu kronične ozljede 
koje nastaju kao posljedica dugoročne akumulacije 
oštećenja koštanih, ligamentnih i tetivnih struktura 
lokomotornoga sustava (3). Također, u sportu postoje 
i veliki rizici za pojavu kroničnih ozljeda pa i nekih 
kronične bolesti. Najčešće kronične ozljede jesu: stres 
frakture, tendinitis, oštećenja epifi znih zona rasta, 
lateralni i medijalni epikondilitis („teniski lakat“ i 
„golferski lakat“), patelarni tendinitis („skakačko 
koljeno“), plantarni fascitis, tendinitis ahilove tetive, 
tendinitis rotatorne manžete i lumbalni bolni sindrom 
(3), a kronične bolesti koje se javljaju jesu osteoartritis 
i dijabetes (1).  
Raspon težine akutnih ozljeda kreće se od blagih, 
kao što su iščašenja i istegnuća pa do onih ozbiljnih 
za koje je potrebna i hospitalizacija. Rizik od akutnih 
ozljeda varira ovisno o sportu - od gotovo sigurnih 
sportova izdržljivosti pa do ekstremno rizičnih 
disciplina poput motociklizma (4). Broj ozljeda u 
sportskim igrama leži negdje između te dvije krajnosti. 
Dodatna opasnost može biti i bavljenje sportom osoba 
oboljelih od kroničnih bolesti kao što su astma 
(bronhokonstrikcija uslijed izlaganja zraku u 
naporima), dijabetes (oslobađanjem inzulina uslijed 
aktivnosti može doći do hipoglikemije) itd., a rizične 
su i osobe s nasljednim srčanim manama. Posljedice 
srčanih mana mogu biti nagle smrti na terenu (5). 
Ponekad se kao faktori rizika navode spol i dob. Kod 
sportašica veći je rizik amenoreje, poremećaja 
hranjenja kao i osteoporoze, osobito u sportovima gdje 
je niža tjelesna težina ili postotak masti poželjan. 
Moguća su čak i oštećenja dna zdjelice kao posljedica 
visoko intenzivnih treninga, što dovodi do problema 
tijekom trudnoće i poroda kao i do inkontinencije (6). 
Kada je riječ o djeci, u sportu se vrlo često postavlja 
pitanje rizičnosti velikih trenažnih opterećenja na 
epifi zne zone rasta kosti. Uzrok oštećenjima epifi za 
kod djece i mladih sportaša najčešće je prekomjerno 
trenažno ili natjecateljsko opterećenje u odnosu na 
njihov organizam (7), koje se može izbjeći ako proces 
treninga provode kvalitetni stručni kadrovi. U 
vrhunskom sportu zdravstveni rizici se povezuju i s 
korištenjem dopinških sredstava. Prva longitudinalna 
istraživanja upućuju na postojanje specifi čnih rizika 
od obolijevanja i smrti među onima koji su koristili 
anaboličke steroide (8).
Ozljede koje sportaša mogu privremeno ili trajno 
ukloniti sa sportskih terena predstavljaju značajan 
gubitak za samog sportaša, sportsku ekipu i društvo 
u cjelini: moguća su dugoročna oštećenja organizma 
sportaša, gubitak sezone i stipendija, pogoršanje 
rezultata ekipe, a i fi nancijski trošak ozbiljne ozljede 
nije zanemariv (9). S obzirom da je liječenje sportskih 
ozljeda vrlo često teško, skupo i vremenski zahtjevno, 
preventivne strategije i aktivnosti opravdane su i s 
medicinskog i ekonomskog aspekta (4). Prava 
prevencija ozljeda može se ostvariti na temelju 
promjena kod svih pojedinaca koji su uključeni u brigu 
o sportaševoj sigurnosti i zdravlju (10). 
Prije započinjanja mjera ili programa prevencije 
sportskih ozljeda, treba precizno utvrditi problem: 
pojavu ozljeda i njihov broj, vremenski trend, težinu 
ozljeda i njihove posljedice. Drugi korak je utvrđivanje 
etiologije, faktora rizika i mehanizama ozljeđivanja. 
Tablica 1 prikazuje koje se regije tijela najčešće 
ozljeđuju u sportu, uz karakteristike ozljeda, faktore 
rizika i mehanizme ozljeđivanja. Treći korak 
prevencije sportskih ozljeda je uvođenje preventivnih 
mjera ili trenažnog programa (4). Tri su se strategije 
prevencije ozljeda pokazale uspješnima: 1) korištenje 
opreme koja smanjuje rizik od ozljeđivanja, 2) 
primjena (i promjena) pravila igre i 3) programi 
vježbanja usmjereni na smanjenje učestalosti ozljeda 
i rizika od ozljeđivanja (10). Tu spadaju i programi 
opće kondicijske (fi zičke) pripreme kojima je ujedno 
i cilj prevencija sportskih ozljeda. To su sadržaji 
usmjereni na razvoj jakosti, snage, ravnoteže, 
fl eksibilnosti, brzine i agilnosti, kao i konstantna 
edukacija trenera i sportaša o mehanizmima 
ozljeđivanja uz inzistiranje na pravilnoj, poželjnoj 
tehnici izvođenja vježbi.
S obzirom na to da se programima kondicijske 
pripreme uvelike može utjecati na smanjenje 
učestalosti ozljeda i faktora rizika (osobito akutnih), 
cilj je ovoga rada predstaviti dosadašnje spoznaje o 
implementaciji i učincima programa kondicijskoga 
treninga usmjerenih upravo na smanjenje učestalosti 




Dva su neovisna istraživača (S.Š. i C.G.) provela 
elektronsku pretragu članaka objavljenih na engleskom 
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jeziku do svibnja 2012. godine u bazi SCOPUS koja 
između ostaloga obuhvaća i baze Pubmed i Embase 
od 1996. godine. Korištene ključne riječi pretrage bile 
su „prevention“, „preventive“, „prevalence“, 
„program“, „intervention“, „training“, „injury“ i 
„sport“. Osim toga, iz dobivenih članaka te preglednih 
radova, pretražio se popis literature. 
Odabir istraživanja
Iz popisa pretragom dobivenih istraživanja po 
naslovu i sažetku odabrani su članci u kojima je 
istraživan učinak programa vježbanja na a) smanjenje 
učestalosti ozljeda i b) faktore rizika od ozljeđivanja. 
Odabrani su oni članci u kojima je jasno izražen učinak 
na broj ozljeda ili smanjen rizik od ozljeđivanja, te u 
kojima je trenažni protokol jasno defi niran, a sadržavao 
je vježbe koji čine opću fizičku pripremu. Jasno 
izražen učinak na broj ozljeda podrazumijevao je 
defi niranje a) stope ozljeda (po ispitaniku, po 1000 
izlaganja ili 1000 sati izlaganja po ozljedi) ili b) omjer 
rizika i 95 % interval pouzdanosti. Dva istraživača 
(S.Š. i C.G.) neovisno su ekstrahirala podatke o 
karakteristikama istraživanja, ispitivanoj populaciji, 
trenažnoj intervenciji, analizi podataka i izlaznoj 
varijabli.
Slika 1 Dijagram odabira istraživanja
REZULTATI
Proces odabira istraživanja i objašnjenje isključenja 
na svakoj razini prikazano je dijagramom (slika 1). 
Od ukupnog broja članaka dobivenih pretragom 
(N=2066), 364 su pregledavanjem sažetka odabrana 
u uži odabir od su čega 34 odabrana kao značajna za 
prevenciju ozljeda sportaša putem trenažnog programa. 
Četiri su članka dodatno uvrštena nakon pregleda 
literaturnih navoda u odabranim istraživanjima ili 
preglednim znanstvenim radovima nakon čega je 
ukupan broj članaka vezanih uz smanjenje učestalosti 
ozljeda bio 38. Što se tiče članaka o učincima 
programa prevencije ozljeda na čimbenike rizika od 
ozljeđivanja, odabrana su istraživanja vezana uz 
preventivne programe za veće i/ili češće ozljede donjih 
ekstremiteta: 17 članaka na temelju pregledavanja 
sažetaka, a 5 je dodatno uvršteno pregledavanjem 
literaturnih navoda u odabranim istraživanjima ili 
preglednim znanstvenim radovima čime je ukupan 
broj članaka iznosio 22.
Istraživanja o prevenciji ozljeda sportaša podijeljena 
su u dvije osnovne grupe a) učinci programa vježbanja 
na smanjenje učestalosti ozljeda i b) učinci programa 
vježbanja na smanjenje rizika od ozljeđivanja.
Učinci programa vježbanja na smanjenje učestalosti 
ozljeda
Uzorak ispitanika sačinjavali su muškarci, žene i 
djeca-adolescenti, raspona godina od 11 do 32, njihov 
prosječan broj bio je 882 (raspon 30 do 5703) (tablica 
2). Ispitanici su sudjelovali u organiziranom sportu 
(sportski klubovi) u košarci, nogometu, odbojci, 
rukometu, hokeju, fl oorball-u i jedrenju. Programe 
vježbanja usmjerene na smanjenje učestalosti ozljeda 
provodili su svi klubovi godinu dana nakon utvrđenoga 
omjera ozljeda u pojedinom sportu ili ispitanici 
eksperimentalne skupine, dok je kontrolna skupina 
provodila uobičajeni trenažni program. Programi 
treninga u analiziranim istraživanjima sastojali su se 
od vježbi ravnoteže [10], jakosti [6] te istezanja [3] ili 
višestrano usmjerenih programa kondicijske pripreme 
[16] (vježbe ravnoteže, jakosti, istezanja, pliometrijske 
vježbe, trčanja, promjene smjera kretanja, učenje 
tehnike doskoka i dr.). U četiri istraživanja naglašena 
je i važnost učenja tehnike pojedine vježbe u okviru 
trenažnog programa.
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Učinci programa vježbanja na  rizik 
od ozljeđivanja
U drugu su grupu odabrana ona istraživanja (tablica 
3)  u kojima je broj ispitanika bio veći od 8, a prosječan 
broj bio je 33 (raspon 8-124). Programe vježbanja 
provodila je eksperimentalna skupina, dok je kontrolna 
skupina provodila uobičajeni trenažni program. U 
malom broju istraživanja nije bilo kontrolne grupe. 
Programi treninga sastojali su se uglavnom od višestrano 
usmjerenih vježbi opće kondicijske (fi zičke) pripreme 
[18], a vrlo rijetko od izoliranih programa ravnoteže i 
propriocepcije [2], jakosti [1] ili skočnosti [1]. 
RASPRAVA
Dosadašnja istraživanja pokazuju da ozljede 
ligamenata skočnog zgloba čine 15-45 % od ukupnog 
broja sportskih ozljeda, a osobito se javljaju u 
sportovima gdje su učestali skokovi i brze promjene 
smjera kretanja, kao što je slučaj u sportskim igrama 
(69). Ozljede koljena, osobito ozljede prednje ukrižene 
sveze postaju sve veća briga u sportu, osobito u 
sportskim igrama i kod sportašica. Naime, ozljede 
prednje ukrižene sveze su čak 4-6 puta češće kod žena 
nego kod muškaraca (70).
U sportskim igrama najveći dio preventivnih 
programa usmjeren je na donje ekstremitete. U 
sportovima poput, primjerice, plivanja, vaterpola, 
tenisa i gimnastike trenažni programi mogu biti 
usmjereni i na prevenciju ozljeda ramena (71), 
“teniskog” lakta (72) i šake (73). 
U analiziranim istraživanjima predstavljeni su 
programi vježbanja koji se provode s ciljem prevencije 
ozljeda. U trenažnim programima primjenjuje se sve 
širi spektar aktivnosti usmjerenih na razvoj jakosti, 
fleksibilnosti, ravnoteže, brzine i agilnosti (opće 
fi zičke pripreme), tehnike izvođenja vježbi kao i 
konstantna edukacija sportaša o mehanizmima 
ozljeđivanja.
Učinci programa opće kondicijske pripreme 
usmjereni na razvoj jakosti 
Istraživanja nisu još u potpunosti potvrdila na 
dovoljno velikom uzorku ispitanika da trenažni 
protokoli s opterećenjem smanjuju učestalost ozljeda 
u nekom sportu. Trening s opterećenjem može utjecati 
na zaštitu sportaša od ozljeda zbog pozitivnih 
promjena koje se javljaju u kostima, ligamentima i 
tetivama te mišićima nakon primjene takvog treninga 
(74, 75). Trening s opterećenjem povećava gustoću, 
a onda i čvrstoću kostiju, a i što je veća razina jakosti 
donjeg dijela tijela, smanjuje se učestalost stres 
fraktura (75). Isto tako, pod utjecajem treninga s 
opterećenjem dolazi do povećanja veličine i jakosti 
ligamenata i tetiva, čini se zbog povećanja udjela 
kolagena u njima, što se zbiva proporcionalno 
povećanju mišićne mase (75). Trening s opterećenjem 
ima važnu ulogu i u smanjenju rizika koštano-mišićnih 
ozljeda koje su vezane za mišićnu neravnotežu; tj. za 
omjer jakosti agonista u odnosu na antagoniste ili 
omjer jakosti iste mišićne skupine desnog i lijevog 
ekstremiteta. Korekcije postojeće neravnoteže 
primjenom treninga s opterećenjem važne su za 
smanjenje individualnog rizika od ozljeđivanja. Osim 
toga, treningom jakosti može se utjecati na poboljšanje 
posturalne stabilnosti, smanjenje valgusa koljena te 
neuromuskularne kontrole tijekom doskoka (48, 51, 
59). U svjesnim i ponavljanim pokretima jaki mišići 
mogu imati ulogu stabilizatora zglobova i “skinuti” 
opterećenje s ligamenata, što može smanjiti mogućnost 
ozljeđivanja. Upravno se manjak jakosti navodi kao 
čimbenik rizika za ozljede mišića stražnje strane 
natkoljenice (20). Od šest istraživanja u kojima je 
razmatran utjecaj treninga jakosti na smanjenje 
učestalosti ozljeda sportaša, samo u jednom istraživanju 
nisu dobivene razlike u broju ozljeda kod onih koji su 
provodili trenažni program u odnosu na one koji nisu 
(33). Trening jakosti, a osobito ekscentrični trening 
jakosti pokazao se učinkovit u prevenciji ozljeda 
(smanjenje učestalosti ozljeda od 50-59 %), prije svega 
mišićnih ozljeda stražnje strane natkoljenice i 
primicača natkoljenice (19, 20, 32, 38, 44).
Učinci programa opće kondicijske pripreme 
usmjereni na razvoj ravnoteže i propriocepcije
Uspostava i održavanje funkcionalne stabilnosti 
zglobova tijekom dinamičkih aktivnosti u sportu 
nužan je preduvjet smanjenja ozljeda, koji su 
istraživači pokušali osigurati kroz trening ravnoteže i 
propriocepcije. U analiziranim istraživanjima utvrđeni 
su učinci treninga na ravnotežnim daskama na 
učestalost ozljeda donjih ekstremiteta. Vježbe su se 
uglavnom provodile u okviru zagrijavanja, na početku 
treninga, kratkog trajanja, ali velikom frekvencijom, 
i to svakodnevno. U 11 istraživanja koja su promatrala 
učinke treninga ravnoteže i propriocepcije u dva 
istraživanju učestalost ozljeda donjih ekstremiteta se 
nije razlikovalo između trenažne i kontrolne grupe 
(23, 17). U ostalim istraživanjima učestalost 
ozljeđivanja kod grupe koja je provodila trening 
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ravnoteže i propriocepcije se smanjila za 29-87 %. 
Osim što uglavnom postoje pozitivni učinci 
proprioceptivnog treninga na smanjenje učestalosti 
ozljeda, učinci takvoga treninga vidljivi su i iz 
pozitivnih promjena nekih karakteristika čiji manjak 
predstavlja rizik za ozljedu. Naime, proprioceptivni 
trening i trening ravnoteže mogu poboljšati posturalnu 
kontrolu i stabilnost (49, 76), dok je manjak posturalne 
kontrole i stabilnosti jedan od rizika za ozljede 
skočnog zgloba (49). Isto tako, stabilnost na jednoj 
nozi može se poboljšati treningom koji uključuje 
održavanje ravnoteže na nestabilnim površinama (48). 
Treningom ravnoteže povećava se i jakost donjih 
ekstremiteta i smanjuje se neravnoteža desne i lijeve 
noge u stabilnosti (76). Naime, neravnoteža desne i 
lijeve noge potvrđena je kao čimbenik rizika za ozljedu 
prednjega križnog ligamenta (77), što pokazuje da se 
treningom ravnoteže može djelovati na prevenciju 
ozljeda.
Učinci programa opće kondicijske pripreme - vježbe 
istezanja
Iako se predlaže provedba vježbi istezanja prije 
natjecateljskih i trenažnih aktivnosti s ciljem 
prevencije ozljeda, istraživanjima o učincima istezanja 
na prevenciju ozljeda nisu dobiveni uvjerljivi rezultati. 
Van Mechelen i suradnici (12) proveli su istraživanje 
na trkačima i promatrali efekte programa istezanja 
nakon 16 tjedana. Učestalost ozljeđivanja nije se 
razlikovala kod onih koji su se istezali u odnosu na 
one u čijem treningu nije bilo istezanja. Slični rezultati 
dobiveni su i u istraživanju Arnasona i suradnika (38) 
gdje nije bilo pozitivnih učinaka istezanja na smanjenje 
učestalosti ozljeda. Samo je jedno istraživanje 
pokazalo pozitivne učinke zagrijavanja i istezanja kod 
nogometaša i smanjenje učestalosti ozljeda za 21 % 
kod trenažne grupe (18).
No, kao što je u različitim sportovima potreban 
različit stupanj fl eksibilnosti pojedinih regija tijela, 
tako slaba fl eksibilnost može u nekim sportovima biti 
uzrokom ozljede, dok u nekim drugim uopće neće biti 
čimbenik rizika. Nedovoljan je broj istraživanja na 
temelju kojih bi se mogli donijeti čvrsti zaključci. 
Potrebno je utvrditi učinke različitih vrsta istezanja 
na prevenciju ozljeda.
Učinci programa opće kondicijske pripreme - 
kompleksni neuromuskularni trening
Naravno, postoji mogućnost povezivanja više 
komponenata neuromuskularnog treninga koji će, 
osim mogućeg smanjenja rizika od ozljeđivanja, 
dovesti i do poboljšanja motoričkih sposobnosti (70). 
U najvećem broju analiziranih istraživanja promatrani 
su upravo učinci takvih kompleksnih programa [16] 
na smanjenje učestalosti ozljeđivanja. U samo dva 
istraživanja nisu dobiveni značajni učinci (učestalost 
ozljeđivanja od 1,0 do 2,05) (27, 36), dok je u ostalih 
13 istraživanja učestalost ozljeđivanja smanjena za 
31 % do 80 % u grupi koja je provodila kompleksni 
trening u odnosu na kontrolnu grupu.
Višestrano kondicijski usmjeren trening sastojao 
se od pliometrijskih podražaja, vježbi primarne 
jakosti, vježbe ravnoteži, vježbe s opterećenjem i 
vježbe za razvoj brzine i agilnosti (48, 70). Osim 
poboljšanja u motoričkim sposobnostima (jakost, 
skočnost, brzina, dinamička ravnoteža, nestanak 
mišićnoga disbalansa), uz primjenu takvih programa 
unapređuje se i više biomehaničkih faktora povezanih 
sa smanjenjem rizika od ozljeđivanja: povećan opseg 
pokreta fl eksije i ekstenzije potkoljenice, smanjenje 
valgus sila tijekom doskoka nakon vertikalnog skoka, 
dinamička stabilnost na jednoj nozi, predaktivacija 
mišića i drugo (48, 51, 57, 59, 66, 70). U većini 
istraživanja novijeg datuma preporuča se upravo takav 
način rada na prevenciji ozljeda u sportu.
Određen broj istraživanja [5] ima u okviru ovakvog 
programa treninga predviđenu i specifi čnu edukaciju 
tehnike izvođenja pojedinih vježbi, prije svega 
skokova, doskoka i promjene smjera kretanja. Hewett 
i suradnici (9) smatraju da u trenažnom procesu treba 
sportašu osigurati stalne povratne informacije o 
pravilnoj tehnici izvođenja nekog zadatka (skoka, 
promjene smjera kretanja) primjenom verbalnih i 
slikovitih poruka. Autori također predlažu da bi 
trenažni program usmjeren na prevenciju ozljeda 
morao sadržavati i specifi čne aktivnosti za pojedinu 
sportsku granu, što će bolje pripremiti sportaša za 
višesmjerna kretanja i njihove ekstremitete na 
natjecateljske uvjete.
ZAKLJUČAK
U ovom su radu predstavljeni rezultati istraživanja 
učinaka programa kondicijske pripreme na smanjenje 
učestalosti ozljeda i rizika od ozljeđivanja kod 
sportaša. Uspješnost višestranog programa kondicijske 
pripreme u prevenciji ozljeda jasno je vidljivo iz 
brojke od čak 87 % manjega broja ozljeda kod onih 
koji su provodili preventivni trenažni program, u 
odnosu na one koji nisu. No, prava prevencija ozljeda 
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znači puno više od provođenja samo programa 
vježbanja usmjerenog na rizične dijelove lokomotornog 
sustava čovjeka. Ona podrazumijeva i promjenu 
ponašanja ostalih sudionika u sportu o kojima ovisi 
sigurnost i zdravlje sportaša, poput trenera, sportskih 
klubova, sudaca, liječnika, fi zioterapeuta, nutricionista 
pa i gledatelja. Kroz preventivnu strategiju koja 
uključuje uži krug suradnika oko sportaša moguće je 
već u ranim fazama sportske karijere prepoznati 
ograničenja, odnosno, potencijalne rizike od 
ozljeđivanja na temelju analize natjecateljske 
aktivnosti, zahtjeva sporta, mehanizama ozljeđivanja, 
građe ili sposobnosti sportaša i slično. Jedan od važnih 
ciljeva prevencije trebao bi biti stvaranje navike 
preventivnog vježbanja već na samom početku 
sportske karijere (10). 
Na temelju pregleda i analize rezultata istraživanja, 
s ciljem prevencije ozljeda kod sportaša se može 
preporučiti višestrano kondicijski usmjeren preventivni 
trening koji se sastoji se od pliometrijskih podražaja, 
vježbi primarne jakosti, vježbi ravnoteže, vježbi s 
opterećenjem, vježbe za razvoj brzine i agilnosti, te 
učenje tehnika promjene smjera i doskoka. Osim 
poboljšanja u motoričkim sposobnostima (jakost, 
skočnost, brzina, dinamička ravnoteža, nestanak 
mišićnog disbalansa), uz primjenu takvih programa 
unapređuje se i više biomehaničkih faktora povezanih 
sa smanjenjem rizika od ozljeđivanja, a smanjuje se i 
učestalost ozljeđivanja.
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Summary
BASIC PHYSICAL CONDITIONING IN ATHLETE’S HEALTH PROTECTION
There is probably no level of physical activity where benefi ts are maximal and risks are absent. Although 
sport has a positive long term effect on health, health risks during sport are not negligible. The risk of acute 
injury seems to vary enormously across various sports; most of endurance sports are safe compared to 
extremely high-risk disciplines, such as some forms of motor sports. Injury rates in popular team games, 
such as soccer, volleyball, basketball, and ice hockey, lie between these extremities. An important goal is 
to maximise the health benefi ts of sports, minimise direct and indirect costs associated with injuries, and 
develop and adopt injury prevention strategies. Before initiating a measure or programme for preventing 
sports injuries, the extent of the problem must be defi ned. Then, the mechanisms and factors involved need 
to be identifi ed. Finally, measures likely to reduce the risk of injury should be introduced and their effect 
monitored. Effective sports injury prevention requires successful implementation of effi cient interventions. 
Approaches that have been shown to be successful include: 1) using equipment designed to reduce injury 
risk, 2) adopting the rules of play, and 3) specifi c exercise programmes developed to reduce injury risk. 
The third category of prevention approaches covers multilateral physical conditioning programmes. These 
programmes include exercises that develop strength and power, balance, fl exibility, agility and speed, as 
well as appropriate movement technique. The purpose of this paper was to review the existing literature 
on injury prevention training programmes. Sixty papers were selected and analysed: 38 on injury risk 
reduction and 22 on modifying risk factors through physical conditioning. The success of injury prevention 
training programmes is visible through the 87 %-reduction of injury rates in some of the analysed studies. 
Based on the reviewed papers on injury prevention programmes in athletes, complex neuromuscular training 
(plyometric, strength, balance, speed, and agility exercises, as well as cutting and jumping technique 
learning) can be recommended. This kind of a programme has a positive effect on different athlete’s 
abilities, modifi es neuromuscular and biomechanical risk factors, and reduces injury rates in different 
sports. 
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